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Latar Belakang : Penyakit jantung koroner merupakan salah satu 
komplikasi yang dapat meningkatkan morbiditas dan mortalitas penderita 
diabetes melitus tipe 2. Mekanisme terjadinya PJK pada DM sangat komplek 
dan dipengaruhi oleh banyak faktor salah satunya adalah perubahan profil 
lipid. Pada DM dengan PJK cenderung terjadi penurunan kadar HDL, hal 
tersebut dapat menyebabkan pembentukan ateroma yang berakibat timbulnya 
aterosklerosis koroner yang berjalan progresif. 
Tujuan : Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan rerata 
kadar HDL pada penderita diabetes melitus tipe 2 dengan penyakit jantung 
koroner dan tanpa penyakit jantung koroner di RSUD Dr. Moewardi 
Surakarta. 
Metode : Penelitian ini menggunakann rangcangan cross sectional. 
Sampel penelitian ini adalah penderita diabetes melitus tipe 2 yang menjalani 
perawatan di RSUD Dr. Moewardi Surakarta periode Januari 2006 sampai 
Desember 2008. Subjek penelitian sebanyak 82 penderita diabetes melitus 
tipe 2 yaitu 41 pasien dengan penyakit jantung koroner dan 41 tanpa penyakit 
jantung koroner. Data diperolah dari rekam medis dengan menggunakan 
teknik purposive sampling. Untuk mengetahui signifikansi perbedaan rerata 
kadar HDL pada penderita diabetes melitus tipe 2 dengan penyakit jantung 
koroner dan tanpa penyakit jantung koroner di RSUD Dr. Moewardi 
Surakarta digunakan uji independent sampel T test. Perbedaan dianggap 
bermakna bila nilai p < (α=0,05). 
Hasil : Didapatkan rerata kadar HDL pada penderita diabetes melitus 
tipe 2 dengan penyakit jantung koroner sebesar 34,95±11,51 (8-62) dan 
pasien diabetes melitus tipe 2 tanpa penyakit jantung koroner sebesar 
41,49±12,76 (20-68). Analisis independent sampel T test didapatkan nilai p = 
0,02 < (α=0,05) (bermakna). 
Kesimpulam : Dari hasil pengujian dapat disimpulkan terdapat 
perbedaan rerata kadar HDL pada penderita diabetes melitus tipe 2 dengan 
penyakit jantung koroner dan tanpa penyakit jantung koroner di RSUD Dr. 
Moewardi Surakarta (rerata kadar HDL penderita diabetes melitus tanpa 
penyakit jantung koroner lebih tinggi secara bermakna daripada penderita 
diabetes melitus tipe 2 dengan penyakit jantung koroner).  
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Background: Coronary heart disease is one of the complications that 
can increase the morbidity and mortality of patients with type 2 diabetes 
mellitus. The mechanism of occurrence of CHD in DM is very complex and 
influenced by many factors. One of them is the change in lipid profile. In DM 
with CHD, patients’ HDL levels tend to decline. This decline can cause the 
formation of atheroma that generates the coronary atherosclerosis which run 
progressively. 
Objective: This research is aimed to determine the mean difference in 
HDL cholesterol between patients with type 2 diabetes mellitus with coronary 
heart disease and those without coronary heart disease in Dr. Moewardi 
Hospital, Surakarta. 
Method: This study applied a cross-sectional design. The sample of 
this study was patients with type 2 diabetes mellitus who were in treatment at 
Dr.Moewardi Hospital Surakarta from the period of January 2006 to 
December 2008.  Subjects of the research are 82 patients with type 2 diabetes 
mellitus. Forty one of them are patients with coronary heart disease and forty 
one of them are patients without coronary heart disease. The data was 
obtained from medical records by using a purposive sampling 
technique. Independent sample t test was used to determine the significance 
of differences in mean HDL cholesterol levels in people with type 2 diabetes 
mellitus with coronary heart disease and without coronary heart disease in 
hospitals Dr.Surakarta. Differences are considered significant when the p 
value is <(α = 0.05). 
Results: The average HDL cholesterol levels are 34.95 ± 11.51 (8-62) 
for patients with type 2 diabetes mellitus with coronary heart disease and 
41.49 ± 12.76 (20 -68) for patients with type 2 diabetes mellitus without 
coronary heart disease. Analysis of independent sample t test values was p = 
0.02 <α = 0.05 (significant). 
Conclusion: From the results of the test, it can be concluded that there 
are differences in mean of HDL cholesterol levels of patients with type 2 
diabetes mellitus with coronary heart disease and without coronary heart 
disease in hospitals Dr. Moewardi Surakarta (mean HDL level of type 2 
diabetes mellitus without coronary heart disease was significantly higher than 
patients with type 2 diabetes mellitus with coronary heart disease. 
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